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INTRODUÇÃO 
A saúde bucal da população idosa se apresenta no Brasil em situação precária. 
Indicam isto alguns dados recentes do Projeto Saúde Bucal Brasil (BRASIL, 2012), onde 
o indicador de cárie dentária (CPO-D) médio da população na faixa etária 65 a 74 anos 
foi de 27,53, com destaque para as perdas dentárias, portanto em níveis inferiores à meta 
que a Organização Mundial de Saúde preconizava para o ano 2010, que não deveria haver 
mais que 5% das pessoas desta faixa etária, desdentadas. Dessa maneira pode se 
considerar esta situação um grave problema de saúde pública. 
Nesse contexto, é importante destacar o aumento da expectativa de vida que 
ocorre no Brasil, tanto quanto nos países mais desenvolvidos. (COLUSSI e FREITAS, 
2002). A título de delimitação do problema, quando se observa o processo de 
envelhecimento populacional sob a ótica da saúde bucal da população adulta, a situação 
mais prevalente é a perda de unidades dentárias e o edentulismo (COLUSSI e FREITAS, 
2002).  
Diante desse contexto, surgiu a necessidade de conhecer as condições e os 
aspectos epidemiológicos da perda dentária da população idosa no Território do Sisal, 
localizado no estado da Bahia, Brasil. Segundo Oliveira et al. (2011), os indicadores de 
pobreza e de desigualdade no Território do Sisal são preocupantes, pois apresenta o 
terceiro pior índice de Desenvolvimento Humano (IDH-M 0,589), dentre os vinte e quatro 
territórios definidos pela Superintendência de Estudos Econômicos e Sociais da Bahia. A 
distribuição de renda e o nível de escolaridade são fatores que chamam a atenção nessa 
região.  
Considerando-se a escassez de dados epidemiológicos sobre a saúde bucal do 
Território do Sisal, e consequentemente escassez igual de dados da população idosa, o 
programa do Observatório em Saúde Bucal no Território do Sisal na Bahia, tem sido 
desenvolvido com o intuito de realizar o diagnóstico da saúde bucal e proporcionar dados 
para os diversos municípios que compõem essa região, visando auxiliar no 
desenvolvimento de planejamento para a saúde bucal pautado no perfil epidemiológico 
apresentado pela população. 
Dentro desse programa, é que se propõe estudar os aspectos epidemiológicos da 
perda dentária da população idosa, que leva em consideração a grandiosa problemática 
que atinge essa população. 
 
MATERIAL E MÉTODOS OU METODOLOGIA (ou equivalente) 
 
Este trabalho trata-se de um estudo de corte transversal, realizado em moldes 
semelhantes ao Projeto de SB Brasil 2010. Utilizou-se o índice CPOD, para avaliar a cárie 
dentária, e o uso e necessidade de prótese para estimar o edentulismo. O campo de atuação 
desta pesquisa tratou-se do Território do Sisal, também conhecido como Região Sisaleira 
da Bahia, envolvendo os municípios de Nordestina e Araci. Participaram deste estudo 23 
idosos de 54 a 75 anos de idade. Após a finalização da coleta de dados as fichas foram 
transferidos para computadores, por meio do processamento de dados e análise estatística 
utilizando o programa Microsoft Excel 2010, para posterior apresentação em gráficos e 
tabelas.  
Os procedimentos adotados nesta pesquisa obedeceram aos critérios éticos de 
pesquisa com Seres Humanos, conforme a Resolução 466/2012, do Conselho Nacional 
de Saúde, que incorpora referenciais da bioética, tais como, autonomia, não maleficência, 
beneficência, justiça e equidade, dentre outros e visa a assegurar os direitos e deveres que 
dizem respeito aos participantes da pesquisa, à comunidade científica e ao Estado 
(BRASIL, 2012b). 
 
RESULTADOS E/OU DISCUSSÃO (ou Análise e discussão dos resultados) 
 
Participaram deste estudo 23 idosos de 54 a 75 anos de idade oriundos de 
Nordestina e Araci. Dentre os examinados, foi observado uma maior prevalência de 
indivíduos do gênero feminino, com 70% e 54% em Araci. Além disso, grande parte dos 
pesquisados concentravam-se na faixa etária de 60 a 68 anos e possuíam, em sua maioria, 
a raça/cor de pele parda ou negra. 
A alta prevalência do sexo feminino pode ser explicada pela diferença na expectativa de 
vida entre os gêneros, uma vez que as mulheres vivem em média 08 anos a mais que os 
homens, pois estes últimos estão mais vulneráveis às doenças, aos vários tipos de 
violências e, com isso, acabam morrendo mais precocemente que as mulheres 
(LAURENTI; JORGE; GOLTLIEB, 2005; BRASIL, 2008). 
Com relação à maior prevalência do grupo étnico pretos/pardos no estudo, 
observa-se que estes resultados estão dentro do esperado, uma vez que o estado da Bahia 
ocupa segundo lugar no ranking nacional com 76,3% autodeclarados pretos e pardos 
(MIRANDA et al., 2011; SANTOS et al., 2014). 
Em se tratando dos valores do CPOD médio da população estudada, em todos os 
municípios, os indivíduos do sexo feminino apresentaram um CPO-D médio maior que o 
sexo masculino. Em Nordestina as mulheres apresentaram em média, 21,71 dentes 
cariados, perdidos e/ou obturados, em Araci a média encontrada foi de 15,56.  
Observa-se ainda que o componente perdido é o que mais se destaca no CPOD, 
representando cerca de 76,83%% em indivíduos de Nordestina e 79,31% no munícipio 
de Araci. Além disso, nota-se também que o componente cariado se apresenta com maior 
prevalência no sexo masculino em todos os municípios. 
Observa-se ainda que, independente do sexo, faixa etária, etnia, e até mesmo do 
município pesquisado, os indivíduos fazem um maior uso da prótese superior (PS) em 
relação à prótese inferior (PI). Este fato pode estar relacionado à maior preocupação dos 
indivíduos com sua estética, já que as PS são mais visíveis no sorriso, enquanto os dentes 
da arcada inferior, na grande maioria das vezes, não estão tão expostos (MALLMAN et 
al. 2012). Além disso, a literatura mostra que, no rebordo inferior, os indivíduos relatam 
maior dificuldade de adaptação e retenção dessas próteses, cujo uso causa-lhes 
desconforto (SHILLINGBURG; HOBO; WWITSETT, 2007). 
Em contrapartida, quando se analisa o quesito necessidade de prótese, observa-se 
que indivíduos do sexo feminino possui uma maior necessidade de PS e PI, em todos os 
municípios. Em Nordestina, por exemplo, 57,2% das mulheres pesquisados necessitam 
de PS e 71,5% de PI. Já as mulheres analisadas em Araci, 85,2% necessitam de PS e 
71,5% de PI.  
No que se refere ao uso e ao tipo de prótese utilizada, nota-se que em Nordestina 
50% da população faz uso de PS, destas: 40% dos entrevistados utilizavam a prótese total 
(PT), seguida da prótese parcial fixa (PPF) com 10%. Em Araci, observou-se que a 
prótese mais utilizada foi a PT (23,10). No que diz respeito à PI, observou-se que no 
município de Nordestina a combinação PPF + PPR foi a prótese mais utilizada (30%), em 
quanto que em Araci a prótese inferior mais utilizada foi a PT (15,4%). No que diz 
respeito à distribuição de percentuais da necessidade de prótese de acordo com o tipo, os 
resultados para o arco superior foi de: mais de 70% da população apresentou necessidade 
de reabilitação protética, sendo encontrado um valor de 70% para o município de 
Nordestina e Araci. Em se tratando do tipo de prótese, observa-se que dentre as PS, a 
prótese parcial fixa com mais de um elemento foi o tipo de prótese que mais se destacou 
no município de Araci, com 53,9%, e na população de Nordestina a combinação PPF + 
PPR foi a que apresentou um maior percentual de necessidade (40%).  
Para o arco inferior, a necessidade mais observada foi a prótese parcial fixa com 
mais de um elemento para ambas populações, Nordestina 40% e 53,9% para Araci. Este 
resultado difere do encontrado por outros autores, que para uma população idosa do 
estado de Santa Catarina, observaram uma maior necessidade da prótese total inferior 
(42,6%). (COLUSSI; FREITAS; CALVO, 2004). 
A alta frequência de necessidade de prótese observada neste estudo pode ser 
explicada, em parte, pela baixa condição financeira da população dos indivíduos da 
terceira idade e ao custo elevado dos tratamentos reabilitadores, quase que inexistente no 
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